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อา้งองิจาก 

มะเรง็ปอด 

เกีย่วกบัมะเรง็ปอด 

 มะเรง็ปอดพบเปน็อนัดบัสองในมะเรง็ทีพ่บรวมทัง้หญงิและชาย 
แต่เป็นมะเร็งที่มีอัตราการเสียชีวิตสูงที่สุดเป็นอันดับหนึ่ง 

 ปัจจัยเส่ียงที่ส้าคัญที่ท้าให้เกิดโรคมะเร็งปอด ได้แก่ 
การสูบบุหรี่ ทั้งเป็นผู้สูบเองและอยู่ใกล้ชิดผู้ที่สูบบุหรี่
(ควันบหุรี่มือสอง) รวมถึงสารก่อมะเร็งอื่นๆเช่น แร่ใยหิน 
ก๊าซเรดอน 

ชนดิของมะเรง็ปอด 

 มะเร็งปอดแบง่ออกเปน็ 2 ชนิดตามลักษณะของเซลล์ที่ตรวจ
พบในระดับกล้องจุลทรรศน์ ซ่ึงแพทย์จะต้องใช้หัตถการ เช่น 
การส่องกล้องหรือการผ่าตัดเพื่อให้ได้ช้ินเนื้อไปตรวจ ได้แก่  

มะเร็งปอดชนิด Non-small cell  

 เป็นชนดิของมะเร็งปอดที่พบมากที่สุดถึง 80% ของทัง้หมด 
แบ่งออกเปน็ 

 Adenocarcinoma มะเร็งชนิดนี้มกัเป็นทีเ่นื้อปอดบริเวณ
ด้านนอก 

 Squamous cell carcinoma มะเร็งที่เกิดจากเซลล์ชนิดที่บุ
อยู่ตามทางเดินหายใจ 

 Large cell carcinoma เปน็หนึง่ในชนดิของ non small cell ที่ไม่
ทราบต้นก้าเนิดแน่ชัด 

มะเร็งปอดชนิด Small cell 

 พบได้ประมาณ 10% ของมะเร็งปอดทั้งหมด มักมีสาเหตุมา
จากการสูบบหุรี ่แมว่้าจะเปน็เซลลข์นาดเลก็แตส่ามารถเพิม่จ้านวนได้
อย่างรวดเร็ว จนก่อเป็นมะเร็งก้อนใหญ่ และอาจแพร่กระจายได้
ทั่วร่างกาย 

การรกัษามะเรง็ปอด 

 การรักษาขึ้นอยู่กับชนิดของมะเรง็ที่เป็น ระยะของโรค และ
สภาวะของผู้ป่วย การตัดสินใจของแพทย์จึงอาจแตกต่างกันไปใน
แต่ละราย 

 การฉายรงัส ี

 การใช้รังสีพลังงานสูงเข้าท้าลายเซลล์มะเร็ง เพื่อไม่ให้แบ่งตัว
เจริญเติบโตต่อไปอีก และถูกก้าจดัภายในร่างกายด้วยระบบการ
ท้างานของร่างกายปกตนิั้นนบัว่าเป็นวิธีที่ได้ผลดี และไม่เจบ็ปวด
มากนัก และในระยะแรกของโรคยังเป็นทางเลือกในการรักษาแทน 
ที่การผ่าตัด ในกรณีที่สภาวะของผู้ป่วยไม่เหมาะสมทีจ่ะเข้ารับการ
ผ่าตัดได้ ส้าหรับโรคที่ระยะมากขึ้น การฉายรังสีก็มีบทบาทส้าคัญ
โดยเฉพาะการใช้ร่วมกับยาเคมีบา้บัด 

 ขั้นตอนการรับการรักษาด้วยรังสีรักษา เริ่มจากแพทย์จะ
นัดหมายผู้ป่วยมาเพื่อรับการวางแผนการฉายรังสีก่อนเริ่มฉาย 
วิธีการนี้เรียกว่าการจ้าลองการฉาย ซ่ึงในปัจจุบันใช้ CT scan 
หรือเอ็กซเรย์คอมพิวเตอร์ เพื่อให้ได้ภาพในการน้าไปใช้วาง 
แผนฉายแสง รวมถึงการวาดเส้นบนร่างกายของคนไข้ เพื่อ
เป็นจุดอ้างอิงในการฉายแสงให้ตรงกันในแต่ละครั้ง  
 หลังจากได้ภาพจากเอ็กซเรย์คอมพิวเตอร์แล้ว 

แพทย์จะน้าไปวางแผนการฉายรงัสี ซ่ึงในปจัจบุนัมเีทคนคิทีห่ลากหลาย 

เช่น 3D-CRT การใช้เทคนคิการฉายแสงสามมิติ, Stereotactic body 

radiation therapy (SBRT) 

คือการใช้เทคนิคการฉายแสงสามมิติ 

แต่ให้ปริมาณรังสีที่สูงในการรกัษารอยโรคขนาดเลก็ 

โดยทัว่ไปมกัใหก้ารรกัษาไม่เกิน 5 ครั้ง, Intensity modulated radia-

tion therapy (IMRT) 

มะเรง็ปอด 



วิธีที่เรียกว่า รังสีรักษาระยะใกล้ หรือการใส่แร่ ซ่ึงน้าเอาสาร
ที่ปล่อยรังสีเข้าไปในร่างกายในบริเวณที่ใกล้กับก้อนมะเรง็ โดยที่
รังสีที่ปลดปล่อยจากสารดังกล่าวจะเข้าท้าลายตัวโรคได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ และโดนอวัยวะข้างเคียงน้อย วิธีดังกล่าวอาจ
ใช้ร่วมกับการผ่าตัด หรือใช้ในกรณีรักษาตามอาการ ช่วยลด
อาการที่เกิดจากก้อนมะเร็ง แต่อย่างไรก็ดียังมีที่ใช้ไม่บ่อยนัก
ในการรักษามะเร็งปอด 

การรกัษาดว้ยยา 

 ยาเคมีบ้าบดัมีบทบาทที่ส้าคัญในการรักษามะเร็งปอด 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งใช้เสริมฤทธิ์กับการฉายรังสี  แต่แน่นอนว่า
ผลข้างเคียงจากการรักษาก็เพิ่มขึ้นเช่นกัน  นอกจากยาเคมบี้าบัด
แล้ว ในปัจจุบันมทีั้งการรักษาด้วยยาชนิดจับกับเป้าหมายบน
เซลล์มะเร็ง ซ่ึงแพทย์จะเปน็ผู้พจิารณาในการเลือกใช้ในผู้ป่วยแต่
ละราย 

 

การผา่ตดั 

 การผ่าตัดมีบทบาทตั้งแต่การวินิจฉัย เพื่อให้ได้มาซ่ึงชิ้นเนื้อ
เพื่อการวินิจฉัยชนิดของโรคมะเรง็ปอด การประเมินว่ารอยโรคไป
ต่อมน้้าเหลืองหรือไม ่

 ในมะเรง็ปอดระยะแรก หากรอยโรคทีเ่ป็นสามารถผ่าตัดออก
ได้หมด และไม่มีการกระจาย การผ่าตัดเป็นการรักษาโรคเปน็หลกั 
โดยไม่ต้องมีการรักษาอ่ืนเสริม แต่ในระยะโรคทีเ่ปน็ มากขึน้ อาจ
ตอ้งใช้การรกัษาทีผ่สมผสานหลายวิธีมากขึน้ ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับการ
ประเมนิของแพทย์แต่ละสาขาร่วมกัน 

ผลขา้งเคยีงจากการรกัษาดว้ยการฉายแสง 

การดูแลตัวเองระหว่างการรักษา 

 ผู้ป่วยควรแจง้ให้แพทย์ทราบเรื่องโรคประจ้าตัวและยาทีใ่ช้
เป็นประจ้า และอย่าลังเลที่จะปรกึษาแพทย์ เมื่อมีข้อสงสัย หรอื
มอีาการ เช่น ไขสู้งกว่า 38 องศาขึน้ไป อาการปวด  

 การดูแลผิวหนังบริเวณที่ฉายแสง ควรช้าระล้างด้วยน้้าอุ่น และ
สบู่อ่อน หลีกเลี่ยงการโดนแสงแดด รวมถึงการใช้ถุงน้้าร้อน 
หรือประคบเย็น ส้าหรับโลช่ันหรอืครีมทาผิวไม่ควรทาก่อนมา
รับการฉายแสง 

 การรับประทานอาหาร ควรรับประทานอาหารให้เพียงพอ
และครบห้าหมู่ การฉายรังสีบริเวณทรวงอกอาจมีผลข้างเคียง
ต่อหลอดอาหาร ซ่ึงถ้ามีอาการกลืนล้าบากหรืออาการเจ็บเวลา
กลืนอาหาร ควรปรึกษาแพทย์เพือ่รับยาบรรเทาอาการ 

 พักผ่อนใหเ้พียงพอ  
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